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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
 ﻫـﺎ  ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ  ﻻﻳﻨﻔـﻚ  ﺟـﺰ  اﺳﻜﻠﺘﻲ ﻋﻀﻠﻪ ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﻣﺮاﺣﻞ در ﻣﻌﻤﻮﻻً ﺧﺴﺘﮕﻲ .اﺳﺖ ورزﺷﻲ وﺗﻤﺮﻳﻨﺎت
 ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻣﻮاد ﺗﺠﻤﻊ اﺛﺮ در ورزﺷﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﭘﺎﻳﺎﻧﻲ
 ﻛﻨـﺪ ﻣـﻲ  ﺑـﺮوز  ﻋﻀﻠﻪ درون در...( و ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ)
 ﻫـﺎي  ﺳﻴﮕﻨﺎل ﻫﺪاﻳﺖ ﺳﺮﻋﺖ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻣﻮاد(.  1)
 ﻛـﺎﻫﺶ  اﻧﻘﺒـﺎض  - ﺗﺤﺮﻳﻚ زوج ﻣﺴﻴﺮ در را ﻋﺼﺒﻲ
  ﻋﻀﻼﻧﻲ اﻧﻘﺒﺎض ﺳﻄﺢ اﻓﺖ ﺑﺎﻋﺚ ﺧﻮد ﻧﻮﺑﺔ وﺑﻪ داده
 از ﺑـﺎﻻﻳﻲ  ﺷـﺎﺧﺺ  ﻣﺘﻌـﺪد،  ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت .(2) ﮔﺮدد ﻣﻲ
 ذﻛـﺮ ورزش در را ﺗﺤﺘـﺎﻧﻲ اﻧـﺪاﻣﻬﺎي ﻫـﺎي آﺳـﻴﺐ
 ﺑ ـﺎزي ﻃـﻮﻻﻧﻲ زﻣـﺎن ﻣـﺪت ﺑـﻪ را وآن اﻧـﺪ ﻛـﺮده
 ﺣﺎﻟ ــﺖ در (.3) اﻧ ــﺪ داده ﻧﺴــﺒﺖ زﻳ ــﺎد وﺧﺴ ــﺘﮕﻲ
 وﻛـﺎﻫﺶ  ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﺿـﻌﻒ  ﻗﺒﻴﻞ از ﻋﻮاﻣﻠﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﺑﺮﺷ ــﻲ ﻧﻴﺮوﻫ ــﺎي( 3)وﻋﻀ ــﻠﻪ ﻋﺼ ــﺐ ﻫﻤ ــﺎﻫﻨﮕﻲ
 ﻛﻨﺪ ﻣﻲ اﻳﺠﺎد ﻣﻔﺎﺻﻞ ﺣﻮل را ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺒﻲ وﮔﺸﺘﺎوري
 ﻛﻨﻨـﺪه  ﻧﺎﻣﺘﻌـﺎدل  ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻃﻲ در ﺧﺼﻮص ﺑﻪ) 
 وﺑﺎﻋـﺚ ( ﻛﺸـﺪ  ﻣـﻲ  ﭼﺎﻟﺶ ﺑﻪ را ﻣﻔﺼﻞ ﭘﺎﻳﺪاري ﻛﻪ
 و ﻫـﺎ ﻟﻴﮕﺎﻣﻨـﺖ) ﻣﻔﺼـﻠﻲ ﺳـﺎﺧﺘﺎرﻫﺎي ﺑـﻪ آﺳـﻴﺐ
  . ﮔﺮدﻧﺪ ﻣﻲ...( ﻣﻔﺼﻠﻲ، ﻛﭙﺴﻮل
 ﺗـﺮﻳﻦ  ﺷـﺎﻳﻊ  از ﻳﻜـﻲ  ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﻣﻔﺼﻞ ﻫﺎي آﺳﻴﺐ
 داﺷﺘﻦ ﻧﮕﻪ دور ﺑﺎﻋﺚ ﻛﻪ اﺳﺖ، ورزﺷﻲ آﺳﻴﺐ ﻫﺎي
 رﻗﺎﺑـﺖ  ﺻـﺤﻨﺔ  از ﻃـﻮﻻﻧﻲ  ﻣـﺪت  ﺑـﺮاي  ورزﺷﻜﺎران
 ﺑـﻪ  ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ دﻳﻨﺎﻣﻴﻜﻲ ﻛﻨﺘﺮل(. 4،3) ﮔﺮدد ﻣﻲ
 ﺟﻬـﺖ  ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  اﻃﺮاف ﻛﻨﻨﺪه اﺣﺎﻃﻪ ﻋﻀﻼت ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ
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 و ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﮔﺸﺘﺎوري ﻧﻴﺮوي رويﺑﺮﭘﺎﻣﭻو زاﻧﻮﻋﻀﻼتﺧﺴﺘﮕﻲ اﺛﺮات ﺑﺮرﺳﻲ
 ﭘﺎﻳﻲ ﻳﻚ اﻳﺴﺘﺎدن ﻧﺎﻣﺘﻌﺎدلﻓﺎزﻃﻲدرﭘﺎﻳﻲﻛﻒﻧﻴﺮوياﻋﻤﺎل ﻣﺮﻛﺰ
  ﭼﻜﻴﺪه
 ﻧـﺎ  ﺣﺮﻛﺎت ﻃﻲ در ﭘﺎ، ﻛﻒ ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل وﻣﺮﻛﺰ ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل ﮔﺸﺘﺎوري ﻧﻴﺮوﻫﺎي ﺑﺮ ﻋﻀﻼﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﺮرﺳﻲ   ﺗﺤﻘﻴﻖ اﻳﻦ از ﻫﺪف :ﻫﺪف و زﻣﻴﻨﻪ
  .اﺳﺖ ﭘﺎﻳﻲ ﻳﻚ اﻳﺴﺘﺎدن ﻛﻨﻨﺪه ﻣﺘﻌﺎدل
 ﻫـﺎي ﺳـﻴﮕﻨﺎل . ﮔﺮدﻳـﺪ  وارد ﭘـﺎ  ﻋﻀـﻼت  ﺑـﻪ  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﻣﻮﻧـﺎرك  ﺳـﻨﺞ  ﻛﺎر دوﭼﺮﺧﻪ ﻳﻚ از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ،ﻲـﺗﺠﺮﺑ ﻧﻴﻤﻪ -ديﺑﺮرﺎـﻛ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در :ﻛﺎر روش 
 واﻧﻘﺒـﺎض  ارادي اﻧﻘﺒـﺎض  ﺣـﺪاﻛﺜﺮ  ﻃـﻲ  در ﭘـﺎ  وﻣـﭻ  زاﻧـﻮ  ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل ازﻋﻀﻼت ،1CgA–gAﻣﺪور ﻫﺎي اﻟﻜﺘﺮود از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﭘﻮﺳﺘﻲ ﺳﻄﺢ اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ
 ازﻋﻀـﻼت  ﭘﻮﺳـﺘﻲ  ﺳﻄﺢ ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل رﻓﻠﻜﺴﻲ، ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ ﺑﺮاﻳﻦ ﻋﻼوه. ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ آوري ﺟﻤﻊ ﺧﺴﺘﮕﻲ از وﺑﻌﺪ ﻗﺒﻞ ،ﺑﻴﺸﻴﻨﻪ زﻳﺮ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ
 citeniK( وﻛﻴﻨﻤـﺎﺗﻴﻜﻲ  ﻛﻨﺘﻴﻜـﻲ  ﺗﻐﻴﻴـﺮات  ﻣﻴﺰان ﺟﻬﺖ ﺗﻌﻴﻴﻦ. ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ ﺛﺒﺖ ﺧﺴﺘﮕﻲ از وﺑﻌﺪ ﻗﺒﻞ ﭘﺎﻳﻲ، ﻳﻚ اﻳﺴﺘﺎدن ﻧﺎﻣﺘﻌﺎدل ﻓﺎز ﻃﻲ در زاﻧﻮ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل
   noitoM(ﺑـﺪن  ﺣﺮﻛـﺎت  وﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﺗﺠﺰﻳـﻪ  ﺳﻴﺴـﺘﻢ  و  )etalP  ecroF(ﻣﺘﺤـﺮك  ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻴـﺮوي  ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل ﭘﺎ، ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل  )citameniK dna
  .ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ ﺛﺒﺖ اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل ﺑﺎ زﻣﺎن ﻫﻢ ﻧﻴﺰ  )rezylanA
 ﻃـﻮر  ﺑـﻪ  ،ﻫـﺎ  آن ﺑـﺎ  ﻣـﺮﺗﺒﻂ  اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ  وﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﻋﻀﻼﻧﻲ اﺳﺘﻘﺎﻣﺖ ﻋﻀﻼﻧﻲ، ﻧﻴﺮوي ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن ﻃﺮﻓﻪ ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ وﺗﺤﻠﻴﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ :ﻧﺘﺎﻳﺞ 
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ  از ﺑﻌـﺪ  داري ﻣﻌﻨـﻲ  ﻃـﻮر  ﺑﻪ ﺗﻌﺎدل ﺣﻔﻆ ﺟﻬﺖ ﻋﻀﻼت رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻣﻴﺰان ﺑﺮاﻳﻦ ﻋﻼوه (.p<0/50)اﺳﺖ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﺧﺴﺘﮕﻲ از ﺑﻌﺪ ﻣﻌﻨﺎداري
 ﺑـﺎ  ﺗـﻮام  ﻛﻪ ﻳﺎﻓﺖ، اﻓﺰاﻳﺶ داري ﻣﻌﻨﻲ ﻃﻮر ﺑﻪ( latnoziroH)اﻓﻘﻲو ( )latnorFدرﺻﻔﺤﺔ ﭘﻴﺸﺎﻧﻲ ﮔﺸﺘﺎوري ﻧﻴﺮوي ﺣﺎل اﻳﻦ ﺑﺎ (.p<0/50) داد ﻧﺸﺎن ﻛﺎﻫﺶ
     (.p<0/50) ﺑﻮد ﺻﻔﺤﺔ ﻓﺮوﻧﺘﺎل ﻧﻴﺮودر اﻋﻤﺎل ﻣﺮﻛﺰ اﻓﺰاﻳﺶ در داري ﻣﻌﻨﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﻚ
 در را ﻧﻴـﺮو  اﻋﻤـﺎل  ﻣﺮﻛﺰ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ و ﮔﺸﺘﺎوري ﻧﻴﺮوي ﻣﻴﺰان ﺧﺴﺘﮕﻲ، از ﺑﻌﺪ ﻋﻀﻼت رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻛﺎﻫﺶ ﻛﻪ داد، ﻧﺸﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ: ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
 .  دﻫﻨﺪ اﻓﺰاﻳﺶ را ﭘﺎ ﻣﭻ( niarpS laretaL) ﺧﺎرﺟﻲ ﻫﺎي اﺳﭙﺮﻳﻦ ﺧﻄﺮ اﺳﺖ وﻣﻤﻜﻦ داده اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﺮوﻧﺘﺎل ﺻﻔﺤﺔ
  
 .ﺷﺪن ﭘﺮﺗﺎب ﭘﺎﻳﻲ، ﻳﻚ اﻳﺴﺘﺎدن ﺧﺴﺘﮕﻲ، ﭘﺎ، اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ،  ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﮔﺸﺘﺎور :ﻫﺎﻛﻠﻴﺪواژه
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 ﭼﻨـﻴﻦ  وﻫﻢ ،)cirtneccE(اﻛﺴﺘﻨﺴﺮﻳﻚ ﻧﻴﺮو ﺟﺬب
 در ﻣﻔﺼـﻠﻲ  ﺳـﺎﺧﺘﺎر  ﭘﺎﻳﺪاري ﺣﻔﻆ در ﺗﻮاﻧﺎﻳﺸﺎن ﺑﻪ
 ﻫ ــﺎي ﺣﺎﻟ ــﺖ. دارد ﺑﺴ ــﺘﮕﻲ آﻧ ــﺎﺗﻮﻣﻴﻜﻲ وﺿ ــﻌﻴﺖ
 از( ﻛﺮدن ﻟﻲ ﻟﻲ) ﭘﺎﻳﻲ ﻳﻚ ﻓﺮود ﻫﻤﭽﻮن ﻧﺎﭘﺎﻳﺪاري
. اﺳﺖ ورزﺷﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ در راﻳﺞ ورزﺷﻲ ﺣﺮﻛﺎت اﻧﻮاع
 ﻛـﻪ  ﻛﻨﻨـﺪه  ﻧﺎﻣﺘﻌﺎدل ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺣﻴﻦ در ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ
 ﻛﺸـﻨﺪ، ﻣـﻲ  ﭼـﺎﻟﺶ  ﺑـﻪ  را ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﻣﻔﺼﻞ ﭘﺎﻳﺪاري
 زاﻧـﻮ  و ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  اﻃـﺮاف  در ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﺿـﻌﻒ  ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ
 ﮔﺸـﺘﺎوري ﻧﻴﺮوﻫـﺎي ﺗﻮﻟﻴـﺪ ﺑ ـﻪ ﻣﻨﺠـﺮ ﺗﻮاﻧ ـﺪ ﻣـﻲ
 ﺳـﺎﺧﺘﺎر و ﮔـﺮدد ﭘـﺎ ﻣـﭻ ﻣﻔﺼـﻞ ﺣـﻮل ﻧﺎﻣﻨﺎﺳـﺐ
ﻫـﺎي  اﺳﭙﺮﻳﻦ. دﻫﺪ ﻗﺮار آﺳﻴﺐ ﻣﻌﺮض در را ﻣﻔﺼﻠﻲ
 ﻫـﺎي آﺳـﻴﺐ  ﺗـﺮﻳﻦ  ﺷـﺎﻳﻊ  از ﻳﻜـﻲ  ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﺧﺎرﺟﻲ
 ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﭘﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮدي ﻧﺎﭘﺎﻳﺪار(. 4 و3) اﺳﺖ ورزﺷﻲ
 ﺷـﺪه  ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﭘﺎ ﻣﭻ ﻫﺎي اﺳﭙﺮﻳﻦ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ
 ﭘـﺎ،  ﻣﭻ اﺳﭙﺮﻳﻦ از ﺑﻌﺪ ﻧﺎﻗﺺ ﺣﺮﻛﺘﻲ وﻛﻨﺘﺮل اﺳﺖ
 ﻋﻤﻠﻜـﺮدي  ﻧﺎﭘﺎﻳـﺪار  ﻛﻨﻨـﺪة  ﺗﺸـﺪﻳﺪ  ﻋﺎﻣﻞ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ
  (.5) اﺳﺖ ﺷﺪه ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻧﻈﺮ در ﻣﻔﺼﻞ
 در ﻛـﻪ  ﭘـﺎ،  ﻛـﻒ  ﻧﻴـﺮو  اﻋﻤـﺎل  ﻣﺮﻛﺰ اﻳﻦ ﺑﺮ ﻋﻼوه
 ﺣـﺎل  در داﺋﻤـﺎً  ورزﺷـﻲ  و روزاﻧـﻪ  ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺣﻴﻦ
 ﺗ ــﺎﺛﻴﺮ ﺗﺤ ــﺖ اﺳ ــﺖ ﻣﻤﻜ ــﻦ اﺳ ــﺖ، ﺟ ــﺎﻳﻲ ﺟﺎﺑ ــﻪ
 ﻗـﺮار ﺧﺴـﺘﮕﻲ  از ﻧﺎﺷـﻲ  ﻧﺎﻣﻨﺎﺳـﺐ ﻫـﺎي ﮔﺸـﺘﺎوري 
 ﻣﺮﻛـﺰ  ﻛـﻪ  اﺳﺖ اﻳﻦ از ﺣﺎﻛﻲ ﻗﺒﻠﻲ ﮔﺰارﺷﺎت. ﮔﻴﺮد
 ﺗﻐﻴﻴـﺮات   ﺗـﺎﺛﻴﺮ  ﺗﺤـﺖ  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﭘﺎ ﻛﻒ ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل
 ﻋﻀـﻼﻧﻲ  اﺧﺘﻼﻻت از ﻧﺎﺷﻲ ﻋﻀﻼﻧﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ اﻟﮕﻮي
 ﻫـﻢ  ﻛـﻪ  داد ﻧﺸـﺎن  وارن(. 7و6) ﮔﻴﺮد ﻗﺮار اﺳﻜﻠﺘﻲ
 زﻣـﻴﻦ  ﺑـﻪ  ﭘـﺎ  ﻛـﻒ  ﻧﻴﺮوي اﻋﻤﺎل ﺟﻬﺖ ﻫﻢ و ﻣﻘﺪار
 ﻗـﺮار  ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﺗـﺄﺛﻴﺮاﻟﮕﻮي  ﺗﺤـﺖ  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ
 ﭘـﺎ  ﻛـﻒ  ﻧﻴﺮوي اﻋﻤﺎل ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ اﻟﮕﻮﻫﺎي. (8) ﮔﻴﺮد
 ﺑـﻪ  ﺟـﺪي  ﻫـﺎي آﺳـﻴﺐ  ﺑﺎﻋـﺚ  ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻣـﻲ  زﻣﻴﻦ ﺑﻪ
 ﻃـﻮﻻﻧﻲ  دردﻫـﺎي  واﻳﺠـﺎد  ﭘـﺎ  ﻛـﻒ  ﻣﻔﺎﺻﻞ ﺳﺎﺧﺘﺎر
 ﺗﻮﺟـﻪ  وﺑـﺎ  اﺳﺎس ﺑﺮاﻳﻦ. ﮔﺮدد ﻧﺎﺣﻴﻪ اﻳﻦ در وﻣﺰﻣﻦ
 اﻳـﻦ  در ﻫـﺎ  آﺳـﻴﺐ  ﺑﺮوز در ﻋﻀﻼﻧﻲ ﺿﻌﻒ ﻧﻘﺶ ﺑﻪ
 ﻋﻀـﻼت  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﻛـﻪ  اﺳﺖ ﮔﺮدﻳﺪه ض ﻓﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 ﺗﻐﻴﻴـﺮات  ﺑﺎﻋـﺚ  ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻣﻲ ﭘﺎ وﻣﭻ زاﻧﻮ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل
 ﻧﺎﻣﻨﺎﺳـﺐ  ﻣﻜـﺎﻧﻴﻜﻲ  ﺑﺎرﻫـﺎي  واﻳﺠﺎد ﺣﺮﻛﺘﻲ اﻟﮕﻮي
 ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  از ﻫﺪف ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ. ﮔﺮدد ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﺑﺮوي
 ﻧﻴﺮوﻫـﺎي  ﺷـﺪه  ﺧﺴـﺘﻪ  ﭘـﺎي  در ﺗﺎ اﺳﺖ اﻳﻦ ﺣﺎﺿﺮ
 ﻣﺮﻛﺰ ﺑﺎ را آن وارﺗﺒﺎط ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل ﮔﺸﺘﺎوري
 ﻣﺘﻌـﺎدل  ﻧﺎ ﺣﺮﻛﺎت ﻃﻲ در ﭘﺎ ﻛﻒ ﻧﻴﺮو ﻓﺸﺎر اﻋﻤﺎل
 .ﻛﻨﺪ ﺑﺮرﺳﻲ ﭘﺎ ﻳﻚ روي اﻳﺴﺘﺎدن ﻛﻨﻨﺪه
 ﻛﺎر روش
ﺑـﺎ داراي  ﺳـﺎﻟﻢ  ﻣـﺮد  آزﻣـﻮدﻧﻲ  51: ﻫﺎ آزﻣﻮدﻧﻲ
 57 وزنﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  ﺳـﺎل،  5/2 ±52  ﺳـﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
 در ﻣﺘـﺮ 0/60± 671  ﻗﺪﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و  3/4± ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم
 ﺷـﺮﻛﺖ ﻲــﺗﺠﺮﺑ ﻧﻴﻤـﻪ -ديﺑﺮرﺎــﻛ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ اﻳـﻦ
 ،ﻗﺒﻠﻲ ﺷﺪه ﻣﻨﺘﺸﺮ  ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻃﺒﻖ ﺑﺮ. ﻛﺮدﻧﺪ
 اﻧـﺪازه  ﺑـﻪ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در ﺷﺪه اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺗﻌﺪاد
 در را داري ﻣﻌﻨ ــﺎ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮات ﺗ ـﺎ ﺑ ــﻮد ﺑ ــﺰرگ ﻛـﺎﻓﻲ
 ﻧﺸـﺎن ﺧﺴـﺘﮕﻲ از ﺑﻌـﺪ ﺑﻴﻮﻣﻜـﺎﻧﻴﻜﻲ ﭘﺎراﻣﺘﺮﻫـﺎي
 .(7)دﻫﺪ
  
 از اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑـﺎ  ﺧﺴﺘﮕﻲ آزﻣﻮن: ﺧﺴﺘﮕﻲ آزﻣﻮن
 در ﻛـﻪ  ﮔﺮدﻳﺪ اﺟﺮا ﻣﻮﻧﺎرك ﺳﻨﺞ ﻛﺎر دوﭼﺮﺧﻪ ﻳﻚ
 ﺷـﺪت  وﺑـﺎ  دﻗﻴﻘﻪ ﺑﺮ دور 57 ﺳﺮﻋﺖ ﺑﺎ آزﻣﻮدﻧﻲ آن
 ﻫـﺮ  ازاي ﺑـﻪ .  ﻛﺮد زدن رﻛﺎب ﺑﻪ ﺷﺮوع  وات 73/5
 ﺗـﺎ  ﮔﺮدﻳـﺪ  اﻓـﺰوده  ﻛـﺎر  ﺷـﺪت  ﺑﻪ وات 73/5دﻗﻴﻘﻪ
 ﺑـﺎز  ﻛﺎر اداﻣﻪ از ﻛﺎﻣﻞ ﻃﻮر ﺑﻪ آزﻣﻮدﻧﻲ ﻛﻪ ﻫﻨﮕﺎﻣﻲ
  .ﻣﺎﻧﺪ
   
 ﻫﺎآزﻣﻮدﻧﻲ :ﭘﺎ ﻳﻚ ﺑﺮوي ﺗﻌﺎدل ﻛﻨﺘﺮل آزﻣﻮن
 ﺻـﻔﺤﻪ ﻧﻴـﺮوي   ﻳـﻚ  ﺑـﺮ روي  را ﺧـﻮد  راﺳـﺖ  ﭘﺎي
 درﺧﻮاﺳـﺖ ﻫـﺎآن از ﺳـﭙﺲ. دادﻧـﺪ ﻗـﺮار ﻣﺘﺤـﺮك
 را ﺧـﻮد  وﺗﻌـﺎدل  ﺟﺪا زﻣﻴﻦ از را ﭼﭗ ﭘﺎي ﺗﺎ ﮔﺮدﻳﺪ
 ﺣﺎﻟﻲ ﻛـﻪ  در. ﻛﻨﻨﺪ ﺣﻔﻆ( راﺳﺖ ﭘﺎي) ﭘﺎ ﻳﻚ ﺑﺮوي
 ﻳـﻚ  ﺑـﻮد  ﭘـﺎ  ﻳـﻚ  ﺑﺮروي ﺗﻌﺎدل ﺣﺎﻟﺖ در آزﻣﻮدﻧﻲ
 را ﻣﺘﺤﺮك پ ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻴﺮوي دﻫﻨﺪه ﺣﺮﻛﺖ ﺳﻴﺴﺘﻢ
( ﺛﺎﻧﻴـﻪ  ﻫـﺰارم  052) آﻫﺴﺘﻪ ﺳﺮﻋﺖ ﺑﺎ ﻣﺘﺮ ﺳﺎﻧﺘﻲ 6
 را آزﻣـﻮدﻧﻲ  ﺗﻌـﺎدل  ﺗﺎ داد ﻣﻲ ﺣﺮﻛﺖ ﺟﻠﻮ ﻃﺮف ﺑﻪ
 ﻣﺘﺤﺮك در ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻴﺮوي  ﺣﺮﻛﺖ ﻛﻨﺘﺮل. ﺑﺰﻧﺪ ﺑﻬﻢ
  ﺣﺮﻛـﺖ  زﻣﺎن از ﻫﺎوآزﻣﻮدﻧﻲ ﺑﻮد آزﻣﺎﻳﺶ ﮔﺮ اﺧﺘﻴﺎر
 ﭼﻬـﺎر  ﻋﻤﻞ اﻳﻦ .ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﺘﺤﺮك ﻧﺎآﮔﺎه ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻴﺮوي
 ﺻـﻔﺤﻪ ﻧﻴـﺮوي  ﺣﺮﻛـﺖ آﻏـﺎز .ﮔﺮدﻳـﺪ ﺗﻜـﺮار ﺑـﺎر
  )kcik .rM( ﻣﺴـﺘﺮﻛﻴﻚ اﻓـﺰار ﻧـﺮم ﻣﺘﺤﺮﻛﺘﻮﺳـﻂ
 ﭘـﺎﻟﺲ ﻳـﻚ اﻳﺠـﺎد ﺑـﺎ ﺗـﻮام ﻛـﻪ ﮔﺮدﻳـﺪه ﻛﻨﺘـﺮل
 sysilauQ(MTQ  ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺮروي ﻛﻪ ﺑﻮد اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ
 ﺳ ــﭙﺲ. ﺷ ــﻮﻧﺪ ﻣ ــﻲ ذﺧﻴ ــﺮه )regenaM kcarT
 ﻧـﺮم  از اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑﺎ ﺷﺪه ذﺧﻴﺮه اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ ﻫﺎي ﭘﺎﻟﺲ
 ﻫـﺎي ﺻـﻔﺤﻪ ﻧﻴـﺮوي ﺳـﻴﮕﻨﺎل ﺑ ـﺎ baltaM اﻓـﺰار
ﺑﺪن ﻫـﻢ  ﺣﺮﻛﺎت وﺗﺤﻠﻴﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ ﺳﻴﺴﺘﻢ و ﻣﺘﺤﺮك
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 ﺣـﻮل  زﻣـﻴﻦ  اﻟﻌﻤـﻞ  ﻋﻜـﺲ  و ﮔﺸـﺘﺎوري  ﻧﻴﺮوﻫﺎي
 ﻫﻤﺎﻧﻨـﺪ  .ﮔﺮﻓـﺖ  ﻗـﺮار  اﺳـﺘﻔﺎده  ﻣﻮرد Z,Y,X ﻣﺤﻮر
 اﺟـﺮاي  ﻧﺤـﻮه  ﺑـﺎ  ﺷـﻨﺎﻳﻲ آﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ ،ﻗﺒﻠﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت
  ،زﻣــﻮنآ اﺟــﺮاي از ﻗﺒــﻞ  ﺳــﺎﻋﺖ42 ،زﻣــﻮنآ
 ﻧﺤـﻮه و ﺷـﺪﻧﺪ وردهآ  زﻣﺎﻳﺸـﮕﺎهآ ﺑـﻪ ﻫـﺎ زﻣـﻮدﻧﻲآ
 زﻣﻮنآ ﺳﭙﺲ. ﺷﺪ داده ﺗﻮﺿﻴﺢ ﻧﻬﺎآ ﺑﻪ ﺗﺴﺖ اﺟﺮاي
 اﺟـﺮا  ﻫـﺎ  زﻣﻮدﻧﻲآ روي ﺑﺮ زﻣﺎﻳﺸﻲآ ﺻﻮرت ﺑﻪ ﺑﺎر 2
 . ﮔﺮدﻳﺪ
  
: اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴ ــﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫ ــﺎي داده آوري ﺟﻤ ــﻊ
 اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ و اﺧﺘﻴﺎري اﻧﻘﺒﺎض ﺣﺪاﻛﺜﺮ
 اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـــــــﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫـــــــﺎي ﺳـــــــﻴﮕﻨﺎل
 اﻟﻜﺘـﺮود  دو ﺗﻮﺳﻂ ﺳﻄﺤﻲ( yhpargoymortcelE)
 ﺑ ــﻪ ﻛ ــﻪ ubmA( nilorueN 1CgA–gA )ﻣ ــﺪور
 ﭘﻮﺳـﺖ  ﺳـﻄﺢ  ﺑﻪ روي( ralopiB) ﻗﻄﺒﻲ دو ﺻﻮرت
 ﭘﻬـﻦ   داﺧﻠﻲ، ﭘﻬﻦ ﻋﻀﻼت از ﺑﻮدﻧﺪ، ﺷﺪه داده ﻗﺮار
 اﻧﻘﺒـﺎض ﺣـﺪاﻛﺜﺮ ﻃـﻲ در راﻧـﻲ راﺳـﺖ و ﺧـﺎرﺟﻲ
 ﺛﺒــﺖ زاﻧــﻮ (noisnetxE)اﻛﺴﺘﻨﺸــﻦ اﺧﺘﻴــﺎري
 اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل ﺑﺮاﻳﻦ ﻋﻼوه. ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ
 وﺧـﺎرﺟﻲ  داﺧﻠـﻲ  وﺳﺮ ﻗﺪاﻣﻲ ﻧﻲ درﺷﺖ ﻋﻀﻼت از
 اﻧﻘﺒـﺎض  ﺣـﺪاﻛﺜﺮ  ﻃـﻲ  در ﺗﺮﺗﻴـﺐ  ﺑـﻪ  دوﻗﻠﻮ ﻋﻀﻠﻪ
 ﻓﻠﻜﺸــﻦ وﭘﻠﻨﺘــﺎز ﻓﻠﻜﺸــﻦ ﺳــﻲ دور اﺧﺘﻴــﺎري
 ﭘـﺎ ﻣـﭻ )noixelF ratnalP dna noixelfisroD(
 .ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ ﺛﺒﺖ
  
: اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ وﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻋﻀﻼﻧﻲ اﺳﺘﻘﺎﻣﺖ
 دو ﺗﻮﺳـﻂ  ﺳـﻄﺤﻲ  اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ  ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل
 ﻛﻪ ubmA( nilorueN 1CgA–gA )ﻣﺪور اﻟﻜﺘﺮود
 ﭘﻮﺳﺖ ﺳﻄﺢ ﺑﺮروي( ralopiB) ﻗﻄﺒﻲ دو ﺻﻮرت ﺑﻪ
 اﻧﻘﺒ ــﺎض ﻳ ــﻚ ﻃ ــﻲ در ﺑﻮدﻧ ــﺪ، ﺷ ــﺪه داده ﻗ ــﺮار
 زاﻧﻮ اﻛﺴﺘﻨﺸﻦ ﺑﻴﺸﻴﻨﻪ زﻳﺮ( cirtemosI)اﻳﺰوﻣﺘﺮﻳﻚ
 ﭘﻬـﻦ  ﻋﻀـﻼت  از( اﺧﺘﻴـﺎري  اﻧﻘﺒﺎض ﺣﺪاﻛﺜﺮ% 05)
 ﻳـﻚ  ﻃـﻲ  ودر راﻧـﻲ  راﺳﺖ و ﺧﺎرﺟﻲ ﭘﻬﻦ داﺧﻠﻲ،
 ﻓﻠﻜﺸـﻦ  ﺳـﻲ  دور ﺑﻴﺸـﻴﻨﻪ  زﻳﺮ اﻳﺰوﻣﺘﺮﻳﻚ اﻧﻘﺒﺎض
 ﻧـﻲ  درﺷـﺖ  ﻋﻀـﻼت  از ﺗﺮﺗﻴـﺐ  ﺑـﻪ  ﻓﻠﻜﺸﻦ وﭘﻠﻨﺘﺎز
 ﺛﺒـﺖ  دوﻗﻠـﻮ  ﻋﻀـﻠﻪ  ﺳـﺮﺧﺎرﺟﻲ  و ﺳﺮداﺧﻞ ﻗﺪاﻣﻲ،
 ﺗﺸـﻮﻳﻖ ﻛﻼﻣـﻲ ﻃـﻮر ﻫـﺎ ﺑـﻪ آزﻣـﻮدﻧﻲ .ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ
 ﻧﻴـﺮو  اﻧﻘﺒـﺎض،  ارادي ﺷﻜﺴـﺖ  ﻟﺤﻈـﺔ  ﺗـﺎ  ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ
 ﺷﻜﺴـﺖ  .ﻛﻨﻨـﺪ  ﺣﻔـﻆ  ﻫـﺪف  ﺳﻄﺢ در را ﻋﻀﻼﻧﻲ
 اﻧﻘﺒ ــﺎض از اي ﻧﻘﻄ ــﻪ ﻋﻨ ــﻮان ﺑ ــﻪ ارادي اﻧﻘﺒ ــﺎض
 ﺑـﻴﺶ  ﻧﻴـﺮو  اﻓـﺖ  آن در ﻛﻪ ﮔﺮدﻳﺪ ﺗﻌﺮﻳﻒ ﻋﻀﻼﻧﻲ
 ﻣ ــﺎﻧﻴﺘﻮر ﻳ ــﻚ. ﺑ ــﻮد ارادي اﻧﻘﺒ ــﺎض ﺣ ــﺪاﻛﺜﺮ% 5از
 ﺗـﺎ  ﺷـﺪ  داده ﻗـﺮار   آزﻣﻮدﻧﻲ ﺟﻠﻮي در ﻧﻴﺮو ﻧﻤﺎﻳﺶ
 اﻋﻤـﺎل  ﻧﻴـﺮوي  ﻣﻴـﺰان  ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ را ﺑﻴﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎزﺧﻮرد
 ﻣـﻮي  اﻟﻜﺘـﺮود،  دادن ﻗـﺮار  از ﻗﺒﻞ .ﻛﻨﺪ ﻓﺮاﻫﻢ ﺷﺪه
 ﺗﻤﻴـﺰ  ﻛـﺎﻣﻼً  اﻟﻜـﻞ  ﺑـﺎ  ﻣﺬﺑﻮر وﻣﺤﻞ ﺗﺮاﺷﻴﺪه ﭘﻮﺳﺖ
 دور ﺑـﻪ  ﺧـﻴﺲ  ﻧﻮار زﻣﻴﻦ ﻳﻚ اﺗﺼﺎل ﺟﻬﺖ. ﮔﺮدﻳﺪ
 ﻓـﺎﻳﺮ  آﻣﭙﻠـﻲ  ﺑﻪ ﻣﺨﺼﻮﺻﻲ ﺳﻴﻢ ﺑﺎ و ﭘﻴﭽﺎﻧﺪه ﭘﺎ ﻣﭻ
 آﻣﭙﻠـﻲ  ﭘﻮﺳـﺘﻲ  ﺳـﻄﺢ  ﻫﺎي ﺳﻴﮕﻨﺎل. ﮔﺮدﻳﺪ ﻣﺘﺼﻞ
 005–01 htdiwdnab , NiSIL ;61-GME( )ﻓﺎي
 ﺷﺪﻧﺪ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي8402  ﻓﺮﻛﺎﻧﺲ وﺑﺎ ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ zH
 .( 1ﺷﻜﻞ)
 ﻫـــﺎي ﺳـ ــﻴﮕﻨﺎل وﺗﺤﻠﻴـ ــﻞ ﺗﺠﺰﻳـ ــﻪ
 ﻣـﻮج  ﺑﺰرﮔـﻲ : ﭘﻮﺳـﺖ  ﺳـﻄﺢ  اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ
 ﻣﻘـﺎدﻳﺮ  از اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑـﺎ  GME )edutilpma GME(
 در ﺷــﺪه اﺻــﻼح ﻫــﺎي ﺳــﻴﮕﻨﺎل ﻣﻴ ــﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻄﻠ ــﻖ
  )wodniw emit dnoces-1(ﺛﺎﻧﻴﻪ 1 زﻣﺎﻧﻲ ﻫﺎي ﺑﺎزه
 ﺗـﻮان  ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  ﺗﺮﺗﻴـﺐ  ﻫﻤـﻴﻦ  ﺑـﻪ .ﮔﺮدﻳﺪ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ
 ﻫﺎي ﺑﺎزه در )ycneuqerf rewop naeM(ﻓﺮﻛﺎﻧﺴﻲ
 ﭘﻮﺳـﺘﻲ  ﺳـﻄﺢ  ﻫـﺎي ﺳـﻴﮕﻨﺎل  از اي ﺛﺎﻧﻴﻪ 1 زﻣﺎﻧﻲ
  ﻣـﻮج  ﺑﺰرﮔـﻲ  ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ  ﺟﻬـﺖ . ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ اﺳﺘﺨﺮاج
 اﻧﻘﺒـﺎض  ﻃـﻮل  در ﻓﺮﻛﺎﻧﺴـﻲ  ﺗﻮان وﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ GME
 ﻫـﺎي  ﺗﻨـﺎوب  ﺑﻪ اﻧﻘﺒﺎض زﻣﺎن ﻣﺪت ﻣﺪاوم، ﻋﻀﻼﻧﻲ
 ﻣـﻮج  ﺑﺰرﮔـﻲ  ﺳـﭙﺲ . ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ  ﺗﻘﺴﻴﻢ% 01زﻣﺎﻧﻲ
 در ﺷـﺪه  ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ  ﻓﺮﻛﺎﻧﺴﻲ ﺗﻮان وﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ GME
 زﻣﺎن ﻣﺪت%01 ﻫﺮ ﺑﺮاي اي ﺛﺎﻧﻴﻪ 1 زﻣﺎﻧﻲ ﻫﺎي ﺑﺎزه
  .ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻧﻘﺒﺎض
 
 ﻋـﺪم  ﻫﻨﮕـﺎم  اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
 رﻓﻠﻜﺴـﻲ  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﻣﻴـﺰان  ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ: ﺗﻌﺎدل
 ﺣﺎﻟـﺖ  ﺑـﻪ  ﺑـﺪن  وﺿـﻌﻴﺖ  ﺑﺮﮔﺮداﻧـﺪن  ﺟﻬﺖ ﻋﻀﻠﻪ
 ٔﺑـﺎزه  ﻳـﻚ  در اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ  ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺗﻌﺎدل،
ﺣﺮﻛـﺖ ﺻـﻔﺤﻪ  آﻏﺎز از ﺑﻌﺪ ﺛﺎﻧﻴﻪ ﻫﺰارم 081 زﻣﺎﻧﻲ
 ﺣﺮﻛـﺖ  آﻏـﺎز . ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ  ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ  ﻣﺘﺤـﺮك  ﻧﻴﺮوي
 ﻣﺴـﺘﺮﻛﻴﻚ  اﻓﺰار ﻧﺮم ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺘﺤﺮك ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻴﺮوي
 ﭘـﺎﻟﺲ  ﻳـﻚ  اﻳﺠـﺎد  ﺑـﺎ  ﺗـﻮام  ﻛـﻪ  ﮔﺮدﻳـﺪ  ﻣﻲ ﻛﻨﺘﺮل
 ذﺧﻴﺮه اﻓﺰار ﻧﺮم ﺑﺮروي ﻛﻪ ﺑﻮد اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ (reggirT)
 اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑﺎ ﺳﭙﺲ ﺷﺪه ذﺧﻴﺮه ﻫﺎي ﭘﺎﻟﺲ .ﮔﺮدﻳﺪ ﻣﻲ
ﻫـﻢ  GME ﻫـﺎي  ﺳـﻴﮕﻨﺎل  ﺑـﺎ  baltaM اﻓﺰار ﻧﺮم از





 ﭘﻮر و ﻫﻤﻜﺎرانﺪاﻳﺖﻫدﻛﺘﺮ ﻧﺼﺮت اﷲ 
  ri.ca.smut.smjr//:ptth      2931، ﻓﺮوردﻳﻦ601ﺷﻤﺎره،02دوره    ﭘﺰﺷﻜﻲ رازيﻋﻠﻮم ﻣﺠﻠﻪ
06
 ﺛﺎﻧﻴﻪ ﻫﺰارم 081 زﻣﺎﻧﻲ ٔﺑﺎزه در GME ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
 ﻣﺘﺤـﺮك ﻣـﻮرد  ﺻـﻔﺤﻪ ﻧﻴـﺮوي  ﺣﺮﻛﺖ آﻏﺎز از ﺑﻌﺪ
 081 زﻣـﺎﻧﻲ  ٔﺑـﺎزه . (2ﺷـﻜﻞ  )ﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ  ﻗﺮار اﺳﺘﻔﺎده
 ﺳﻴﺴـﺘﻢ  آن در ﻛـﻪ  اﺳـﺖ  زﻣﺎﻧﻲ ﻣﺪت ﺛﺎﻧﻴﻪ، ﻫﺰارم
  ﺳﻴﻨﺎﭘﺴـﻲ  ﺗـﻚ  رﻓﻠﻜـﺲ  ﻃﺮﻳـﻖ  از ﻣﺮﻛـﺰي  ﻋﺼﺒﻲ
 ﺗﻌ ــﺎدل ﺣﺎﻟ ــﺖ ﺑ ــﻪ را ﺑ ــﺪن ﻧﺎﻣﺘﻌ ــﺎدل وﺿ ــﻌﻴﺖ
  .ﮔﺮداﻧﺪ ﺑﺮﻣﻲ
 
 ﻛﻴﻨﻤﺎﺗﻴـﻚ  و ﻛﻨﺘﻴـﻚ  ﻫﺎي داده آوري ﺟﻤﻊ
    )citameniK dna citeniK(
 ﺻـﻔﺤﻪ   ﻛـﻪ  ﺣـﺎﻟﻲ  در: ﻛﻴﻨﻤﺎﺗﻴـﻚ  ﻫﺎي داده
 ﺑـﺎ  ،ﺷـﺪ  ﻣـﻲ  ﺟﺎ ﺟﺎﺑﻪ ﺟﻠﻮ ﻃﺮف ﺑﻪ ﻧﻴﺮوي ﻣﺘﺤﺮك
 sysilauQ ) ﻛــ ــﻮاﻟﻴﺰز دورﺑــ ــﻴﻦ 8 از اﺳــ ــﺘﻔﺎده
 از ﺳﺎﺟﻴﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ در( metsyS erutpaC noitoM
 ﻓﻴﻠﻤﺒـﺮداري   ﺛﺎﻧﻴـﻪ  ﺑـﺮ  ﻓـﺮﻳﻢ  852 ﺑـﺎ  آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺮ
 ﭼﺴ ــﺒﻲ ﻣ ــﺎرﻛﺮ 9، ﻓﻴﻠﻤﺒ ــﺮداري از ﻗﺒ ــﻞ .ﮔﺮدﻳ ــﺪ
 ﺑﻨـﺪ  ﺷـﺎﻣﻞ  ﻛـﻪ  آﻧـﺎﺗﻮﻣﻴﻜﻲ  ﻧﻔﺎط ﺑﺮروي ﻓﻠﻮرﺳﻨﺖ
 وﺧـﺎرﺟﻲ،  داﺧﻠـﻲ  ﻗـﻮزك  ﭘـﺎ،  وﭘـﻨﺠﻢ  اول اﻧﮕﺸﺖ
 ران اﺳـﺘﺨﻮان  وﺧـﺎرﺟﻲ  داﺧﻠـﻲ  ﻛﻨـﺪﻳﻞ  ﭘﺎ، ﭘﺎﺷﻨﻪ
. ﺑـﻮد  ﺷـﺪه  داده ﻗـﺮار  ،ﺑﻮدﻧـﺪ  ران ﺑـﺰرگ  وﺗﺮوﻛﺎﻧﺘﺮ
 MTQ اﻓـﺰار  ﻧـﺮم  ﺗﻮﺳـﻂ  آﻧـﺎﻟﻮگ  ﺻﻮرت ﺑﻪ ﻫﺎ داده
  . ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ ذﺧﻴﺮه
 ﺻـﻔﺤﻪ  ﻳـﻚ  از اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑـﺎ  :ﻛﻨﺘﻴﻚ ﻫﺎي داده
 ﻧﻴﺮوﻫـﺎي ،ﻛﺎﻧﺎﻟـﻪ ﭼﻨـﺪ  ITMAﻧﻴـﺮوي ﻣﺘﺤـﺮك
 در ﮔﺸﺘﺎوري وﻧﻴﺮوﻫﺎي زﻣﻴﻦ اﻟﻌﻤﻞ ﻋﻜﺲ ﺗﻮﻟﻴﺪي
 (X) ﺧﻠﻔـﻲ – ﻗـﺪاﻣﻲ ،(Z) ﻋﻤـﻮدي ﻣﺤـﻮر ﺳـﻪ
 ﺛﺒﺖ ﻫﺮﺗﺰ8402 ﻓﺮﻛﺎﻧﺲ ﺑﺎ (Y) ﺧﺎرﺟﻲ - وداﺧﻠﻲ
 آﻧـﺎﻟﻮگ  ﺻـﻮرت  ﺑـﻪ  ﻫـﺎ  داده(. 3ﺷـﻜﻞ  ) ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ 
 ﺻـﻔﺤﻪ  در. ﺷـﺪﻧﺪ  ذﺧﻴـﺮه  MTQ اﻓـﺰار  ﻧﺮم ﺗﻮﺳﻂ
 ﺗﻮﺟـﻪ  ﺑـﺎ  ﮔﺸﺘﺎور ﻧﻴﺮوﻫﺎي ITMA، ﻧﻴﺮوي ﻣﺘﺤﺮك
 ﺗـﺎ  ﻧﻘﻄـﻪ  ازآن ﻋﻤـﻮدي  وﻓﺎﺻﻠﻪ ﻧﻴﺮو ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻧﻘﻄﻪ ﺑﻪ
 ﮔﺸـﺘﺎور  آن در ﻛـﻪ  اﺳﺖ ﮔﺮدﻳﺪه ﺗﻌﺮﻳﻒ ﻧﻴﺮو ﺑﺮدار
 ﻋﺒـﺎرت  ﺗﺮﺗﻴـﺐ  ﺑـﻪ   Z,Y,X ﻣﺤﻮرﻫـﺎي  ﺑﺮاي ﻧﻴﺮو
  :از اﺳﺖ
 xT + Y*zF + oZ*yF - 0*xF = xM
 yT + X*zF - 0*yF + oZ*xF = yM
  zT + 0*zF + X*yF + Y*xF - = zM 
  
 ﺗﻮان ﻣﻲ را اﻧﺴﺎن ﺑﺪن ﻗﻄﻌﺎت: ﭘﺎراﻣﺘﺮﻫﺎ ﺗﻌﺮﻳﻒ
 ﮔﺮدﻳﺪه وﻓﺮض ﻛﺮد ﻣﺪل ﺳﺨﺖ اﺟﺴﺎم ﻋﻨﻮان ﺗﺤﺖ
 ﻗﻄﻌـﻪ  در ﺛﺎﺑـﺖ  ﻧﻘﻄﻪ ﻳﻚ ﺣﻮل ﻧﺴﺒﻲ ﭼﺮﺧﺶ ﻛﻪ
. اﻓﺘـﺪ  ﻣﻲ اﺗﻔﺎق اﺳﺖ ﻣﻔﺼﻞ ﻣﺮﻛﺰ ﻣﻌﻤﻮﻻً ﻛﻪ ﺑﺎﻻﺗﺮ
 ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﻣﻔﺼـﻞ  ﻧﺴـﺒﻲ  ﭼﺮﺧﺶ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ
 ،ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ ﺑﻪ ﻗﺎﺋﻢ ﻣﺤﻮرﻫﺎي از ﺳﺖ ﻳﻚ ﺗﺎ اﺳﺖ ﻻزم
 ﻣﺮﺟـﻊ  ٔﻗﻄﻌـﻪ  ﺑـﺮاي  وﻫـﻢ  ﻣﺘﺤﺮك ٔﻗﻄﻌﻪ ﺑﺮاي ﻫﻢ
 ﺑـﺎ  ﻣﻄﻠـﻖ  ﻣﺮﺟـﻊ  ﺳﻴﺴـﺘﻢ  ﻳـﻚ  در  .ﮔﺮدد ﺗﻌﺮﻳﻒ
 در X ﻣﺤــﻮر ﻣﻌﻤ ــﻮﻻً ، (Z,Y,X) ﻗ ــﺎﺋﻢ ﻣﺤﻮرﻫــﺎي
 ﻃـﺮف  ﺑـﻪ  ﻋﻤﻮد ﺟﻬﺖ در Z ﻣﺤﻮر  ، ﺣﺮﻛﺖ ﺟﻬﺖ
 ﺗﻌﺮﻳـﻒ   Z ,Xﻣﺤﻮرﻫـﺎي  ﺑـﺮ  ﻋﻤـﻮد  Yوﻣﺤـﻮر  ﺑـﺎﻻ 
 را راﺳـﺖ  دﺳﺖ ﻣﺨﺘﺼﺎت ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻳﻚ ﻛﻪ ﮔﺮدد ﻣﻲ
 ﺳﻴﺴـﺘﻢ  ﭘـﺎ  ﺳـﺎق  ﺑـﺮاي  ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ  .دﻫـﺪ  ﻣﻲ ﺷﻜﻞ
 ران( Z,Y,X) ﺷـﺪه  ﻣﺘﺼﻞ ﻣﺤﻮرﻫﺎي ﻣﻄﻠﻖ ﻣﺮﺟﻊ
 ﻣﻄﻠ ــﻖ ﻣﺮﺟـﻊ ﺳﻴﺴـﺘﻢ ﭘ ـﺎ وﺑ ـﺮاي ﺑ ـﻮد ﺧﻮاﻫﻨـﺪ
 ﻣﻲ ﭘﺎ ﺳﺎق ﺑﺮروي( Z,Y,X) ﺷﺪه ﻣﺘﺼﻞ ﻣﺤﻮرﻫﺎي
 ﺗـﻮان  ﻣﻲ را ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺮﺗﻴﺐ اﻳﻦ ﺑﻪ. ﺑﺎﺷﺪ
 ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﺎرﻛﺮﻫﺎي ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه اﻳﺠﺎد ﺻﻔﺤﻪ ﻃﺮﻳﻖ از
 و زاﻧـﻮ  ﻣﻔﺼـﻞ  ﻣﺮﻛـﺰ  ﺑـﺎ ( وﺧـﺎرﺟﻲ  داﺧﻠﻲ ﻗﻮزك)
 ﺣـﺪ  وﺳـﻂ  ﻧﻘﻄـﻪ  در ﻛﻪ ﻛﺮد، ﺗﻌﻴﻴﻦ ﭘﺎ ﺳﺎق ﻣﺎرﻛﺮ
 در.  اﻓﺘـﺪ  ﻣـﻲ  ﭘﺎ وﺧﺎرﺟﻲ داﺧﻠﻲ ﻗﻮزك ﺑﻴﻦ ﻓﺎﺻﻞ
 از ﺑـﺮداري  واﺣـﺪ  ﻳـﻚ  Y ﻓﺮﺿﻲ ﻣﺨﺘﺼﺎت ﺳﻴﺴﺘﻢ
 Z و داﺧﻠـﻲ  ﻗـﻮزك  ﻣـﺎرﻛﺮ  ﺗﺎ ﺧﺎرﺟﻲ ﻗﻮزك ﻣﺎرﻛﺮ
  ﺑﺮداري واﺣﺪ دو ﺗﻘﺎﻃﻊ  ﻣﺮﻛﺰ از ﺑﺮداري واﺣﺪ ﻳﻚ
 ﺣ ــﻮل ﮔﺸ ــﺘﺎور ﺗﻌﻴ ــﻴﻦ ﻣﻨﻈ ــﻮر ﺑ ــﻪ. اﺳــﺖ X,Y
 ﻗﻄﻌـﻪ  ﻋﻨـﻮان  ﺑﻪ ﭘﺎ ﺳﺎق ﭘﺎ، ﻣﭻ  Z,Y,X ﻣﺤﻮرﻫﺎي
 در ﻣﺘﺤـﺮك  ﻗﻄﻌـﻪ  ﻋﻨـﻮان  ﺑﻪ ﭘﺎ ﻣﭻ وﻣﻔﺼﻞ ﻣﺮﺟﻊ
  . ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻧﻈﺮ
 
 آﻧـﺎﻟﻮگ  ﻫـﺎي  داده: ﻫـﺎ  داده وﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﺗﺠﺰﻳﻪ
و  ﻫﺎ دورﺑﻴﻦ ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه ﺛﺒﺖ وﻛﻨﺘﻴﻜﻲ ﻛﻴﻨﻤﺎﺗﻴﻜﻲ
 MTQ اﻓـﺰار  ﻧـﺮم  ﺑﺮروي ﻛﻪ ﻧﻴﺮوي ﻣﺘﺤﺮك ﺻﻔﺤﻪ
 ﺑـﻪ  (enilffo) آﻓﻼﻳـﻦ  ﺻﻮرت ﺑﻪ ،ﺑﻮدﻧﺪ ﺷﺪه ذﺧﻴﺮه
-C اﻓـﺰار  ﻧﺮم وﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه ﺗﺒﺪﻳﻞ D3 -C ﻫﺎي ﻓﺎﻳﻞ
 داده.  ﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ  ﻗـﺮار  وﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﺗﺠﺰﻳﻪ ﻣﻮرد noitoM
 ﺑـﻪ  آﻧـﺎﻟﻮگ  از ﮔـﺮ  ﺗﺒـﺪﻳﻞ  ﻳﻚ ﺗﻮﺳﻂ آﻧﺎﻟﻮگ ﻫﺎي
 ﻓﻴﻠﺘـﺮ  وﺳـﻴﻠﻪ  ﺑـﻪ  وﺳـﭙﺲ  ﺷـﺪه  ﺗﺒـﺪﻳﻞ  دﻳﺠﻴﺘﺎل
 htrowrettuB redro-ht4 ) ورس ﺑـﺎﺗﺮ  دﻳﺠﻴﺘـﺎﻟﻲ 
. ﺷـﺪﻧﺪ  ﻓﻴﻠﺘـﺮ  6zH ﻓﺮﻛـﺎﻧﺲ  ﺑـﺎ ( retlif ssap wol
 ﻣﺘﺤـﺮك  ﻧﻴـﺮوي ﺻـﻔﺤﻪ  ﺣﺮﻛﺖ آﻏﺎز از ﺑﻌﺪ ﻫﺎ داده
 اﻟﻜﺘﺮﻳﻜـﻲ  (reggirT) ﭘـﺎﻟﺲ  ﻳـﻚ  اﻳﺠﺎد ﺑﺎ ﺗﻮام ﻛﻪ
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 ﺑـ ــﺎ اﻟﻜﺘﺮﻳﻜـ ــﻲ ﭘـ ــﺎﻟﺲ noitoM-C اﻓـ ــﺰار ﻧـ ــﺮم
 وﻛﻨﺘﻴ ــﻚ ﻫ ــﻢ زﻣ ــﺎن  ﻛﻴﻨﻤﺎﺗﻴ ــﻚ ﻫ ــﺎي ﺳ ــﻴﮕﻨﺎل
 ﻣﺮﺟ ــﻊ ﻧﻘﻄ ــﻪ ﻋﻨ ــﻮان ﺑ ــﻪ ،ﺷ ــﺪه )ezinohcnyS(
 دﻳﻨﺎﻣﻴـﻚ  روش از اﺳـﺘﻔﺎده  ﺑـﺎ  و ﮔﺮدﻳـﺪه  اﺳﺘﻔﺎده
 زﻣـﻴﻦ  اﻟﻌﻤـﻞ  ﻋﻜﺲ و ﮔﺸﺘﺎوري ﻧﻴﺮوﻫﺎي ﻣﻌﻜﻮس
 ﻧﻴﺮوﻫﺎي .ﺷﺪﻧﺪ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﭘﺎ ﻣﭻ  Z,Y,X ﻣﺤﻮر ﺣﻮل
 ﻧﺮﻣـﺎﻟﻴﺰ  آزﻣـﻮدﻧﻲ  ﺑـﺪن  وزن ﺑـﻪ  ﻧﺴـﺒﺖ  ﮔﺸﺘﺎوري
  (. 4ﺷﻜﻞ) ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ
  
 وارﻳﺎﻧﺲ وﺗﺤﻠﻴﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ: آﻣﺎري وﺗﺤﻠﻴﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ
 ﻣﻴـﺰان  ﺗـﺎ  ﮔﺮﻓـﺖ  ﻗـﺮار  اﺳـﺘﻔﺎده  ﻣـﻮرد  ﻃﺮﻓـﻪ  ﻳﻚ
 زﻣـﺎن  وﻣـﺪت  ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻧﻴـﺮو  ﺣـﺪاﻛﺜﺮ  در ﺗﻐﻴﻴﺮات
 ﻫــﺎي  ﻓﻌﺎﻟﻴــﺖ ﻫﻤﭽﻨــﻴﻦ و ﻋﻀــﻼﻧﻲ اﺳــﺘﻘﺎﻣﺖ
 ﺑﻌـﺪ ﻣﺮﺣﻠـﻪ در ﻫـﺎ آن ﺑـﺎ ﻣـﺮﺗﺒﻂ اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ
 وﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﺗﺠﺰﻳـﻪ  ،ﺧﺴـﺘﮕﻲ  آزﻣﻮن از ﻗﺒﻞ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ
 ﮔﺮدﻳـﺪ  اﺳﺘﻔﺎده ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻃﺮﻓﻪ ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ. ﮔﺮدد
 از ﺑﻌـﺪ  رﻓﻠﻜﺴـﻲ  ﻫـﺎي  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﺗﻐﻴﻴـﺮات  ﻣﻴﺰان ﺗﺎ
 از اﺳـﺘﻔﺎده ﺑ ـﺎ.  ﮔـﺮدد ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ ﺧﺴـﺘﮕﻲ آزﻣـﻮن
 ﺗﻐﻴﻴـﺮات  و ﮔﺸـﺘﺎوري  ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻃﺮﻓﻪ ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ
 در  Z,Y,X  ﻣﺤﻮرﻫـﺎي  ﺣـﻮل  ﻧﻴـﺮو  اﻋﻤـﺎل  ﻣﺮﻛـﺰ 
 ٔﻣﺮﺣﻠـﻪ  از و ﻫﻮرﻳﺰﻧﺘـﺎل  ﻓﺮوﻧﺘﺎل ﺳﺎﺟﻴﺘﺎل، ﺻﻔﺤﺎت
 ﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﻣﻮرد ،ﺧﺴﺘﮕﻲ آزﻣﻮن از ﺑﻌﺪ ٔﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﺎ ﻗﺒﻞ
   .ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار
  
   ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ 
 ﻛـﺎﻫﺶ  ﻳـﻚ  ﻃﺮﻓـﻪ  ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ وﺗﺤﻠﻴﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ
 ,5.5 =F ﻋﻀﻼﻧﻲ ﻧﻴﺮوي ﺣﺪاﻛﺜﺮ در را داري ﻣﻌﻨﻲ
 ( 50.0<p،4.6 =F)اﺳﺘﻘﺎﻣﺖ زﻣﺎن ﻣﺪت ،()50.0<p
 ﻫـﺎ آن ﺑ ـﺎ ﻣـﺮﺗﺒﻂ اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻫـﺎي وﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ
 ﻧﺸـﺎن  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  آزﻣﻮن از ﺑﻌﺪ( 50.0< p  ,3.7=F)
 ﺳـﺎﺧﺖ  آﺷـﻜﺎر  ﭼﻨـﻴﻦ  ﻫﻢ ﻃﺮﻓﻪ ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ. داد
 ﺑـﻪ  ﺧﺴﺘﮕﻲ آزﻣﻮن از ﺑﻌﺪ رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻛﻪ
 ﺑـﻮد  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  از ﻗﺒـﻞ  از ﻛـﻮﭼﻜﺘﺮ  ﻣﻌﻨـﺎداري  ﻃﻮر
 ﻳـﻚ  وارﻳـﺎﻧﺲ  ﻣﺤﺎﺳـﺒﺎت ( . 100.0< p  ,3.01=F )
 ﻧﻴﺮوي در را ﻣﻌﻨﺎداري اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﻚ ﭼﻨﻴﻦ ﻫﻢ ﻃﺮﻓﻪ
 ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل وﻣﺮﻛﺰ(    )50.0<p   ,5.4 =F ﮔﺸﺘﺎوري
 از ﺑﻌـﺪ   )50.0<p ,8.3 =F( ﻓﺮوﻧﺘـﺎل  ٔﺻـﻔﺤﻪ  در
  .داد ﻧﺸﺎن ﺧﺴﺘﮕﻲ
  
 و ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي ﺑﺤﺚ
 ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ
 زاﻧـﻮ  ﻣﻔﺼـﻞ  ﺣـﻮل  ﻋﻀـﻼت  رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
. دﻫـﺪ  ﻛـﺎﻫﺶ  اي ﻣﻼﺣﻈـﻪ  ﻗﺎﺑـﻞ  ﻃﻮر ﺑﻪ را ﭘﺎ وﻣﭻ
 ﺑﺮﮔﺮداﻧـﺪن  ﺟﻬـﺖ  رﻓﻠﻜﺴـﻲ  ﻫـﺎي  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﻛﺎﻫﺶ
 ﻧﻴـﺮوي  اﻓـﺰاﻳﺶ  ﺑﺎﻋﺚ ﺗﻌﺎدل ﺣﺎﻟﺖ ﺑﻪ ﺑﺪن وﺿﻌﻴﺖ
 در ﻧﻴـﺮو  اﻋﻤـﺎل  ﻣﺮﻛـﺰ  اﻓـﺰاﻳﺶ  و ﭘـﺎ  ﻣﭻ ﮔﺸﺘﺎوري
 ﺧﻄـﺮ  اﺳـﺖ  ﻣﻤﻜـﻦ  ﻛـﻪ ،ﮔﺮدد ﻣـﻲ  ﻓﺮوﻧﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ
  .دﻫﺪ اﻓﺰاﻳﺶ را ﭘﺎ ﻣﭻ ﺧﺎرﺟﻲ  ﻫﺎي آﺳﻴﺐ
 
 از ﺑﻌـﺪ : واﻟﻜﺘﺮوﻣﻴـﻮﮔﺮاﻓﻲ  ﻋﻀﻼﻧﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮد
 وزﻣـﺎن  ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻧﻴـﺮوي  ﺣـﺪاﻛﺜﺮ  ﺧﺴﺘﮕﻲ، آزﻣﻮن
 ﻛـﺎﻫﺶ  داري ﻣﻌﻨـﻲ  ﻃﻮر ﺑﻪ ارادي اﻧﻘﺒﺎض ﺷﻜﺴﺖ
 ﻫـﺎي  ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ در داري ﻣﻌﻨﻲ ﻛﺎﻫﺶ ﺑﺎ ﺗﻮام ﻛﻪ ﻳﺎﻓﺖ
 ﻛـﻪ  دﻫﻨﺪ ﻣﻲ ﻧﺸﺎن ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ. ﺑﻮد اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ
 ﺗﺤﻤﻴـﻞ  ﺟﻬـﺖ  ﻛﺎﻓﻲ ﺷﺪت داراي دوﭼﺮﺧﻪ آزﻣﻮن
 ﺑـﺮوز  ﺑـﺎ . اﺳـﺖ  ﺑـﻮده  اﺳـﻜﻠﺘﻲ  ﻋﻀﻼت ﺑﻪ ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﻓﺮﻛﺎﻧﺴـﻲ  ﺗﻮان ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ،اﻧﻘﺒﺎض ﻃﻮل در ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﺗـﺎر  ﻏﺸـﺎي  ﺧﺴﺘﮕﻲ دﻫﻨﺪة ﻧﺸﺎن ﻛﻪ ﻳﺎﻓﺖ ﻛﺎﻫﺶ
. اﺳــﺖ ﻣﺘ ــﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻣ ــﻮاد ﺗﺠﻤــﻊ اﺛ ــﺮ در ﻋﻀــﻼﻧﻲ
 را ﻣﻮﺿـﻮع  اﻳـﻦ  ﻧﻴﺰ اﻟﻜﺘﺮوﻣﻴﻮﮔﺮاﻓﻲ ﻗﺒﻠﻲ ﻫﺎي ﻳﺎﻓﺘﻪ
 از ﺑﻌـﺪ  اﻳـﻦ،  ﺑـﺮ  ﻋﻼوه (.9) اﻧﺪ ﻛﺮده ﺗﺎﺋﻴﺪ ﺧﻮﺑﻲ ﺑﻪ
 ﺟﻬﺖ ﻋﻀﻼت رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻳﺖ ﺧﺴﺘﮕﻲ، آزﻣﻮن
 ﻃـﻮر  ﺑـﻪ  ﺗﻌـﺎدل  ﺣﺎﻟـﺖ  ﺑﻪ ﺑﺪن وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺮﮔﺮداﻧﺪن
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ از ﻗﺒـﻞ زﻣـﺎن از ﺗـﺮ ﻛﻮﭼـﻚ داري ﻣﻌﻨـﻲ
 از ﺑﻌـﺪ  ﻳﺎﻓﺘـﻪ  ﻛـﺎﻫﺶ  ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ. ﺑﻮدﻧﺪ
. ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣﺮﺑـﻮط  ﻋﺎﻣﻞ ﭼﻨﺪ ﺑﻪ اﺳﺖ ﻣﻤﻜﻦ ،ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﻣـﻮاد  ﺧﺴـﺘﮕﻲ،  از ﺑﻌـﺪ  ﻛـﻪ  اﺳـﺖ  ﮔﺮدﻳﺪه ﮔﺰارش
 اﺳـﻜﻠﺘﻲ  ﻋﻀـﻠﻪ  درون در ﺷـﺪه  اﻧﺒﺎﺷـﺘﻪ  ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ
 اي ﻫﺴـﺘﻪ  اي ﻛﻴﺴـﻪ  ﻓﻴﺒﺮﻫـﺎي  ﻋﻤﻠﻜـﺮد  ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻣﻲ
 ﺗﻐﻴﻴـﺮ  را ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻫـﺎي  دوك اي ﻫﺴﺘﻪ اي وزﻧﺠﻴﺮه
 ﺑﻪ را ﺗﺤﺮﻳﻜﻲ ﻫﺎي ﭘﻴﺎم ارﺳﺎل ﺧﻮد ٔﻧﻮﺑﻪ ﺑﻪ ﻛﻪ دﻫﺪ،
 ﻛــﺎﻫﺶ وﺑﺎﻋــﺚ داده ﻛــﺎﻫﺶ ﺣﺮﻛﺘــﻲ ﻧــﺮون
 ﮔﺮدﻧ ــﺪ ﻣ ــﻲ ﻧﻴ ــﺮو واﻓ ــﺖ ﻋﻀ ــﻼﻧﻲ ﻫ ــﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴ ــﺖ
 ﻧﻔﻮذ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲ ﭼﻨﻴﻦ ﻫﻢ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻣﻮاد(. 11و01)
 ﺳـﺪﻳﻢ،  ) ﻫﺎ ﻳﻮن ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ را ﻋﻀﻠﻪ ﻓﻴﺒﺮ ﻏﺸﺎ ﭘﺬﻳﺮي
 ﻫـﺪاﻳﺖ  ﺳﺮﻋﺖ ﻛﺎﻫﺶ وﺑﺎﻋﺚ  ﺗﻐﻴﻴﺮدﻫﻨﺪ( ﭘﺘﺎﺳﻴﻢ
(. 31و213) ﺷـﻮﻧﺪ ﻋﻀـﻠﻪ ﺗ ـﺎر ﻃـﻮل در ﺳـﻴﮕﻨﺎل
 ﻫـﺎي  اﻧـﺪام  ﻧﻴـﺮو  ﺑـﺎزﺧﻮرد  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﻧﻴﺰ  ﺧﺴﺘﮕﻲ
 در ﻃﺮﻳـﻖ  ﻛـﻪ ﺑـﺪﻳﻦ  دﻫﻨـﺪ  ﺗﻐﻴﻴـﺮ  را ﮔﻠﮋي وﺗﺮي
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 ﻋﺮﺿـﻲ ﻫـﺎي ﭘـﻞ اﺗﺼـﺎﻻت ﻛـﺎﻫﺶ(. 41) ﻧﻤﺎﻳﻨـﺪ
 ﻫـﺎي  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  وﻛـﺎﻫﺶ  دراﺛﺮﺧﺴـﺘﮕﻲ  اﻛﺘﻮﻣﻴﻮزﻳﻦ
 ﻛ ــﺎﻫﺶ دﻳﮕ ــﺮ ﻋﺎﻣ ــﻞ ﺗﻮاﻧ ــﺪ ﻣــﻲ آﺗﺎﭘ ــﺎز ﻣﻴ ــﻮزﻳﻦ
  (.51) ﺑﺎﺷﺪ ﻋﻀﻼﻧﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
  
 ﻛﻴﻨﻤـﺎﺗﻴﻜﻲ  ﺗﻐﻴﻴـﺮات  و ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﻋﻤﻠﻜﺮد
 ﻋﻨـﻮان  ﺑـﻪ  ﭘـﺎ  ﻳﻚ ﺑﺮروي ﺗﻌﺎدل ﻛﻨﺘﺮل: وﻛﻨﺘﻴﻜﻲ
 ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﻫـﺎي  آﺳﻴﺐ ﺟﻬﺖ ﺧﻄﺮزا ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺮﻳﻦ ﺑﺰرگ
 اﻳـﻦ  اﻳﻨﻜـﻪ  ﺧـﺎﻃﺮ  ﺑـﻪ . اﺳـﺖ  ﺷـﺪه  ﮔﺮﻓﺘـﻪ  ﻧﻈﺮ در
 را ﺣـﺪاﻛﺜﺮي  )noisrevnI( اﻳﻨﻮرﺷﻨﻲ ٔزاوﻳﻪ ﺣﺮﻛﺖ
 زﻣـﺎﻧﻲ  از ﺑـﺰرگ ﺗـﺮ  ﺑﺮاﺑـﺮ  ﭼﻬﺎر ﻛﻪ ﻛﻨﺪ ﻣﻲ اﻳﺠﺎد
 اﻛﺜـﺮ  .اﺳـﺖ  اﻳﺴـﺘﺎده  دوﭘـﺎ  ﺑـﺮروي  ﻓـﺮد  ﻛـﻪ  اﺳﺖ
 ﺗﺮﻛﻴﺒـﻲ  ﺣﺮﻛـﺎت  ﻫﻨﮕـﺎم  ﭘـﺎ  ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﻫﺎي آﺳﻴﺐ
 dna noixelfisroD( ﻓﻠﻜﺸـﻦ وﭘﻠﻨﺘـﺎر اﻳﻨﻮرﺷـﻦ
 دﻫـﺪ  ﻣـﻲ  رخ وﻣﭻ ﭘﺎ  ﻣﺠﻤﻮع  )noixelF ratnalP
 gnittuC( ﻛﺎﺗﻴﻨــﮓ ﺣﺮﻛــﺎت از اي ﻧﻤﻮﻧــﻪ ﻛــﻪ
 ﻳـﻚ  ﺑﺮروي ﺗﻌﺎدل ﻛﻨﺘﺮل(.61) اﺳﺖ (tnemevoM
 ﻧﻴ ــﺮوي واﻗ ــﻊ در آن ﺑ ــﺎ ﻣ ــﺮﺗﺒﻂ ﻣﺎﻧﻮرﻫ ــﺎي و ﭘ ــﺎ
 ﺑـﻪ  را ﭘـﺎ  ﺳﺎق داﺧﻠﻲ وﭼﺮﺧﺶ اﻳﻨﻮرﺷﻦ ﮔﺸﺘﺎوري
 از ﺑـﺰرگ ﺗـﺮ  ﺣﺘـﻲ  ﻛـﻪ  دﻫﻨـﺪ  ﻣـﻲ  اﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺪي
 ﮔﺮدﻧـﺪ ﻣـﻲ  ﺗﻮﻟﻴـﺪ  دوﻳﺪن ﻃﻲ در ﻛﻪ اﺳﺖ ﻫﺎﻳﻲ آن
 ﻛـﻪ  داد ﻧﺸـﺎن  ﺧﻮﺑﻲ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ(. 71و4)
 ﻛﻨﺘﺮل ﻫﻨﮕﺎم را ﮔﺸﺘﺎوراﻳﻨﻮرﺷﻦ ﻧﻴﺮوي ﭘﺎ ﺧﺴﺘﮕﻲ
 اي ﻣﻼﺣﻈـﻪ ﻃﻮرﻗﺎﺑـﻞ ﺑـﻪ ﭘـﺎ ﻳـﻚ ﺑـﺮروي ﺗﻌـﺎدل
 اﻳﻨﻮرﺷـﻦ  ﮔﺸـﺘﺎور  ﻧﻴﺮوي اﻓﺰاﻳﺶ. دﻫﺪ ﻣﻲ اﻓﺰاﻳﺶ
 اﺳـﺖ ﻣﻤﻜـﻦ ﻓﺮوﻧﺘـﺎل ﺻـﻔﺤﻪ در ﺷـﺪه ﻣﺸـﺎﻫﺪه
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ  اﺛﺮ در ﺣﺮﻛﺘﻲ ﻛﻨﺘﺮل ﺗﻌﻤﻴﺮات ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط
  .ﺑﺎﺷﺪ
 ﻋﻀــ ــﻼت در ﺣﺮﻛﺘــ ــﻲ ﻛﻨﺘــ ــﺮل ﺗﻐﻴﻴــ ــﺮات
 (tsinogA) ﻫ ــﺎ آﮔﻮﻧﻴﺴــﺖ ،(cigrenyS)ﺳــﻴﻨﺮژﻳﻚ
 ﺗﻐﻴﻴ ــﺮات ﺑﺎﻋ ــﺚ( tsinogatnA)ﻫ ــﺎ وآﻧﺘﺎﮔﻮﻧﻴﺴــﺖ
 ﻧﻮﺑـﻪ  ﺑـﻪ  ﻛـﻪ  ﮔـﺮدد  ﻣﻲ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل ﺣﺮﻛﺘﻲ اﻟﮕﻮي
 ﺟﻬـﺖ  را ﻋﻀـﻼﻧﻲ  اﻧﻘﺒﺎﺿﺎت زﻣﺎﻧﻲ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﺧﻮد
 ﻛﺎﻫﺶ آﻧﺎﻧﻮﻣﻴﻜﻲ ﺻﺤﻴﺢ وﺿﻌﻴﺖ در ﻣﻔﺼﻞ ﻛﻨﺘﺮل
 از اي ﻣﻼﺣﻈ ــﻪ ﻗﺎﺑ ــﻞ اﻓ ــﺰاﻳﺶ ﻳ ــﻚ. دﻫ ــﺪ ﻣ ــﻲ
 ﻧﻴـﺮوي اﻓـﺰاﻳﺶ ﻧﺘﻴﺠـﻪ در ﭘـﺎ ﻣـﭻ ﻫـﺎي اﺳـﭙﺮﻳﻦ
 ﻣﺸـﺎﻫﺪه ( اﻳﻨﻮرﺷـﻦ ) ﻓﺮوﻧﺘـﺎل  ٔﺻﻔﺤﻪ در ﮔﺸﺘﺎوري
 ﮔﺸـﺘﺎوري  ﻧﻴﺮوي اﻓﺰاﻳﺶ درﺣﻘﻴﻘﺖ .اﺳﺖ ﮔﺮدﻳﺪه
 ﭘـﺎ،  ﻋﻀـﻼت   ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻧﺘﻴﺠﻪ در ﻓﺮوﻧﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ در
 ﻛـﻪ  داده اﻓﺰاﻳﺶ را ﭘﺎ ﻣﭻ اﻳﻨﻮرﺷﻦ ﺣﺪاﻛﺜﺮي ٔزاوﻳﻪ
 ﻟﻴﮕﻤـﺎﻧﺘﻲ ﻫـﺎي آﺳـﻴﺐ از% 57 ﻋﺎﻣـﻞ ﻋﻨـﻮان ﺑـﻪ
 ﺟﺎﺑـﻪ  ﻫﻨﮕـﺎم  ﺑﺮاﻳﻦ ﻋﻼوه(. 81) اﺳﺖ ﺷﺪه ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ
 ﻧﻴﺮوﻫ ــﺎي ﻣﺘﺤﺮﻛ ــﺎﻓﺰاﻳﺶ ﺻ ــﻔﺤﻪ ﻧﻴ ــﺮوي  ﺟ ــﺎﻳﻲ
 در ﻛـﻪ  ﭘﺎ ﺳﺎق داﺧﻠﻲ وﭼﺮﺧﺶ اﻳﻨﻮرﺷﻦ ﮔﺸﺘﺎوري
 ﺗـﺎ  ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ  ﺑﺎﻋـﺚ  ،ﺑﻮدﻧـﺪ  ﺷﺪه اﻳﺠﺎد ﺧﺴﺘﮕﻲ اﺛﺮ
  . ﻳﺎﺑﺪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﺮوﻧﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ در ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل ﻣﺮﻛﺰ
 ﻛﺮدﻧـﺪ  ﺗﺎﺋﻴـﺪ  ﺧﻮﺑﻲ ﺑﻪ ﻧﻴﺰ ﻗﺒﻠﻲ ﻋﻠﻤﻲ ﮔﺰارﺷﺎت
 در  دﻳـﺪه  آﺳـﻴﺐ  ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﻧﻴـﺮوي  اﻋﻤـﺎل  ﻣﺮﻛﺰ ﻛﻪ
 از ﻧﺎﺷـﻲ  را اﻳـﻦ  و ﻳﺎﺑـﺪ  ﻣﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﺮوﻧﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ
 اﻧﺪ، داﻧﺴﺘﻪ ﭘﺎ ﻣﭻ ﻣﻔﺼﻞ ﺣﻮل ﺣﺮﻛﺘﻲ ﻛﻨﺘﺮل ﺿﻌﻒ
 ﻋﻤﻠﻜ ــﺮد ﺗﻐﻴﻴ ــﺮ ﺑ ــﻪ ﻣﺮﺑ ــﻮط اﺳ ــﺖ ﻣﻤﻜ ــﻦ ﻛ ــﻪ
 .ﺑﺎﺷـﺪ  ﻋﻀـﻠﻪ  ﺑـﻪ  آﺳـﻴﺐ  اﺛﺮ در ﻋﻤﻘﻲ ﻫﺎي ﮔﻴﺮﻧﺪه
 ﻓﺮوﻧﺘﺎل ٔﺻﻔﺤﻪ در ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل ﻣﺮﻛﺰ اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﺮاﻳﺪن
 ﻋﻀـﻮ  ﺑـﺎ  ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ  در دﻳـﺪه  ﺻﺪﻣﻪ ﭘﺎي ﻣﭻ ﺑﺮاي را
 ﻫﻤـﻴﻦ  ﺑـﻪ  .(12و02،91) اﺳﺖ ﻛﺮده ﮔﺰارش ﺳﺎﻟﻢ
 اﻓـﺰاﻳﺶ  ﮔﻠـﻮﻣﺮ   ﺗﻌـﺎدل،  ﺗﺨﺘﻪ از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﺗﺮﺗﻴﺐ
 ﻋﻀـﻮ  ﺑـﺮاي  را ﻓﺮوﻧﺘـﺎل  ٔﺻﻔﺤﻪ در ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل ﻣﺮﻛﺰ
 داده ﮔـﺰارش  ﺳـﺎﻟﻢ  ﻋﻀﻮ ﺑﺎ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ در دﻳﺪه آﺳﻴﺐ
  ﭘﻴﺸﻴﻦ ﻫﺎي ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﺎ ﺗﻮاﻓﻖ در اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ (.02) اﺳﺖ
 ٔﺻـﻔﺤﻪ در ﻧﻴـﺮو اﻋﻤـﺎل ﻣﺮﻛـﺰ اﻓـﺰاﻳﺶ ﻛـﻪ اﺳـﺖ
 در ﺑﺎﻟﺖ رﻗﺎﺻﺎن دﻳﺪه آﺳﻴﺐ ﭘﺎ ﻣﭻ ﺑﺮاي را ﻓﺮوﻧﺘﺎل
 . (12)اﻧﺪ ﻛﺮده ﺑﺮرﺳﻲ ﺳﺎﻟﻢ ﻋﻀﻮ ﺑﺎ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ
 ﺑﺎﻋـﺚ  ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن ﺣﺎﺿﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ
 ﺟﻬ ــﺖ ﻋﻀــﻼت رﻓﻠﻜﺴــﻲ ﻫ ــﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴ ــﺖ ﻛ ــﺎﻫﺶ
 ﺑـﻪ  ﺗﻌـﺎدل  ﻋـﺪم  ﺣﺎﻟـﺖ  از ﺑﺪن وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺮﮔﺮداﻧﺪن
 رﻓﻠﻜﺴﻲ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻛﺎﻫﺶ .ﺷﻮد ﻣﻲ ﺗﻌﺎدل ﺣﺎﻟﺖ
 و ﻓﺮوﻧﺘـﺎل  درﺻـﻔﺤﺔ  ﮔﺸـﺘﺎوري  ﻧﻴﺮو اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﺎﻋﺚ
 ﻣﺮﻛـﺰ  اﻓـﺰاﻳﺶ  ﺑﺎﻋﺚ ﺧﻮد ﻧﻮﺑﻪ وﺑﻪ  ﺷﺪه ﻫﻮرﻳﺰﻧﺘﺎل
 ﻣﻤﻜـﻦ  ﻛﻪ ﮔﺮدﻧﺪ، ﻣﻲ ﻓﺮوﻧﺘﺎل ﺻﻔﺤﺔ در ﻧﻴﺮو اﻋﻤﺎل
 اﻓـﺰاﻳﺶ  را ﭘـﺎ  ﻣـﭻ  ﺧﺎرﺟﻲ ﻫﺎي اﺳﭙﺮﻳﻦ ﺧﻄﺮ اﺳﺖ
 دﻫﻨـﺪ،  ﺗﻮﺿﻴﺢ ﺧﻮﺑﻲ ﺑﻪ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ. دﻫﻨﺪ
 از ﺑﻌ ــﺪ ﭘ ــﺎ ﻣ ــﭻ ﺧــﺎرﺟﻲ ﻫ ــﺎي آﺳــﻴﺐ ﭼ ــﺮا ﻛ ــﻪ
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Background: The aim of this study was to investigate the effect of muscle fatigue on ankle 
joint moment and center of pressure during single-leg stance, perturbed by forward or 
backward platform perturbations. 
Methods: In this semi-experimental study fatigue induced to knee muscles by using an 
ergometer (monark). Surface elecromyographic signals were recorded from knee muscles 
during maximal voluntary contraction, sustained contraction and perturbation before and after 
muscle fatigue. Moreover, using force plate and video camera system, force and motion 
signals were simultaneously recorded during perturbations before and after muscle fatigue. 
To assess muscle reflex activity, the average rectified value of individual muscles was 
calculated over a fixed window, which was 180-ms after the onset of plate movement. 
Inverse dynamic method, ankle joint moment and center of pressure computed from kinetic 
and kinematics data after the onset of plate movement.   
Results: One way analysis of variance revealed that maximal knee extension contraction and 
muscle endurance (time to task failure) were significantly reduced after muscle fatigue (p< 
0.05). Muscle reflex activities during post fatigue perturbations were significantly lower than 
the pre fatigue perturbations (p<0.05). A significant increase in ankle joint moments in the 
frontal and horizontal planes were also observed (p<0.05), which was accompanied by a 
significant increase in center of pressure in the frontal plane.  
Conclusion: The results of the current study demonstrated that muscle fatigue increases ankle 
joint moment and center of pressure in the frontal plane during single-leg stance, which in 
turn may increase the risk of lateral ankle injuries. These results partly explain that why 
lateral ankle sprains are common after heavy exercises. 
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